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Abstract 



Original models of plaster are obtained from impressions of the dentition of the upper and lower jaws of a 
patient with malocclusion. The teeth are then separated from the base of the models and reset in wax to a 
normal occlusion. The realigned teeth are fixed in place with wax, and impressions of the upper and lower 
models are taken to duplicate the rearranged models, forming working models made of plaster. The working 
models are mounted on an anatomic dental articulator and a wax occluding model is constructed of the new 
occlusion to cover both upper and lower arches. The working upper and lower models, together with the wax 
occluding model are buried in plaster in a split cast. The wax occluding model in the split cast is heated and 
the wax is melted and discharged out of the cast. Silicone resin is then placed into the impression of the 
occluding model and cured. 
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Patentanspriiche 



1.) Verfahren zur Herstellung einer zahntechnischen Silikon- 
harz-Behandlungsvorrichtung, dadurch gekennzeichnet, daB 

a) Gipsmodelle des Ober- und Unterkiefers eines Patienten 
zubereitet werden, wobei sich die ZShne in einer Falschlage 
befinden, 

b) die zentrische Beziehung zwischen den oberen und unteren 
Zahnen des Patienten bestimmt wird, indem ein Wachsabdruck 
genommen wird, 

c) ein Frontbiigel-Abdruck (face-bow transfer) der oberen Zahne 
des Patienten genommen wird, um die Beziehung des Oberkie- 
fers zum Kopf und Gesicht festzustellen und zu reproduzieren 
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d) der Frontbiigel in einem anatomischen Artikulator ange- 
ordnet wird, 

e) die oberen und unteren Modelle nach Stufe a) in dem 
anatomischen Artikulator angeordnet werden, wobei der 
Frontbiigel und der Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet 
werden, um die Beziehung von Oberkiefer zu Unterkiefer 
des Patienten zu, reproduzieren und die Modelle in Gips 
so fixiert werden, daO sie an dem Artikulator befestigt 
werden, 

f) die Zahne von den Modellen entfernt werden und die Zahne 
in Wachs in normale Stellung wiederausger ichtet werden, 

g) die normale Stellung der_ Modelle mit einem Vervielf alti- 
gungsmater ial verdoppelt wird, um negative Abdrucke zu 
bilden, 

h) positive Gipsmodelle von den negativen Abdrucken gebildet 
werden , 

i) der Artikulator geoffnet wird, um einen Raum von 3 bis 5 mm 
zwischen der oberen und unteren Schneidezahnkante zu schaf- 
f en, 

j) Wachs in dem Raum angeordnet wird, um einen Abdruck der 
oberen und unteren Zahne in normaler Stellung zu erhalten, 

k) die Zahne der unteren und oberen Gipsmodelle nach Stufe h) 
in den Wachsabdriicken nach Stufe j) angeordnet werden r 

1) die sich ergebende Kombination nach Stufe k) mit Wachs so 
bedeckt wird, daft das Wachs im wesentlichen die gleiche 
Form und Dicke wie die Silikonharz-Behandlungsvorr ichtung 
aufweist, 
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m) die mit Wachs bedeckte Mpdeilkombination nach Stufe 1) 
in einem geteilten Formstiick angeordnet wird, 

n) dieses das mit Wachs bedeckte Modell enthaltende Form- 
stiick einer Warme ausgesetzt wird, die ausreichend ist, 
urn das Wachs zu schmelzen und eine Liicke zu erzeugen, 

o) das Wachs entfernt wird, 

p) die LUcke mit Silikonharz gefullt und das Harz gehartet 

wird, und \ 
q) die Silikonharz-Behandlungsvdrr ichtung entfernt wird. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet r dafi 
das Harz bei einer Temperatur von ungefahr 100 bis 130°C 
gehartet wird. 

3. Verfahren nach Anspruch I, dadurch gekennzeichnet, dad das 
Silikonharz eine Zusan.mensetzuri^ ist, welche 

a) ein Silikonharz mit folgender Forniel 

^3 CH*CH2 CH 3 CH 3 CH3 

— 5l - 0 — it 0 - SI ^ 0 — 5! — 0 — SI- ■ 0- ^d 

: I t 1 • ! 

°*S CH3 CH 3 CH*CH 2 CH 3 

b) eine Katalysatorzusammensetzung enthalt , die 
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1) eine Zusammensetzung mit der Formel 



CI 



CI 




C — 



II 



0 



— 0 — C / O CI. 




0 



und 

2) ein Silikonol enthalt. 

4. Verfahren zum Herstellen einer zahntechnischen Silikon- 
harz-Behandlungsvorr ichtung , dadurch gekennzeichnet , dafl 

a) Gipsmodelle von dem Ober- und Unterkiefer eines Patienten 
einschliefilich der Zahne in Fehlausr ichtung zubereitet 
werden, 

b) die zentrische Beziehung zwischen den oberen und unteren 
Zahnen des Patienten durch Abnehmen eines Wachsabdruckes 
bestimmt wird, 

c) ein Frontbiigelabdruck von den oberen Zahnen des Patienten 
genommen wird, urn die Beziehung des Oberkiefers zum Kopf 
und Gesicht f estzustel Ion und zu reproduz ieren , 

d) der Frontbiigel in einem anatomi schen Artikulator ange- 
ordnet- wird, 
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e) die oberen und unteren Modelle nach Stufe a) in dem 
anatomischen Artikulator angeordnet werden, wobei der 
Frontbugel und Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet wer- 
den, um die Beziehung von Ober- und Unterkiefer des Pa- 
tienten zu reproduzieren und die Modelle in Gips so 
fixiert werden, dafl sie an dem Artikulator befestigt 
werden, 

f) die Zahne von den Modellen entfernt werden, und die Zahne 
in Wachs in normaler Lage wiederausgerichtet werden, 

g) die normale Lage der Modelle mit einem Vervielf altigungs- 
material verdoppelt wird, um negative Abdriicke zu bilden, 

h) von den negativen Abdriicken positive Gipsmodelle gebil- 
det werden, 

i) die Wachsmodelle aus dem Artikulator entfernt werden und 
sie durch die Gipsmodelle nach Stufe h) ersetzt werden, 
wobei die gleiche Beziehung von Ober- zu Unterkiefer bei- 
behalten wird, 

j) der Artikulator geoffnet wird, uro einen Raum von 3-5 mm 
zwischen der oberen und unteren Schneidezahnkante zu 
bilden, 

k) warmehartbares Silikonharz um die. oberen und unteren 
Zahne herum gebildet und das Harz gehartet wird, und 
1) die sich ergebende Behandlungsvorr ichtuhg entfernt wird. 

5. Verfahren nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet , daft das 
Harz bei einer Temperatur von ungefahr 100 bis 130°C ge- 



hartet wird. 
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6. Verfahren nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet , dan das 
Silikonharz eine Zusammensetzung ist, welche 
a) ein Silikonharz mit der folgenden Formel 



CH, 
I 3 
— SI 

t 

CH, 



CH «CH 2 



0 — SI 
I 

CH, 



CH, 



• of - 
I 

CH, 



■ F» 

0 SI 

I 

CH=CH 0 



0 — SI — 0 — 

I 

CH, 



und 



b) eine Katalysatorzusammensetzung enthalt, welche 
1) eine Verbindung mit der Formel 




CI 



-S-<£> 



CI, 



und 



2) ein Silikonol enthalt. 



7 , Vorfahran zum wol I st a nH i rjon Rnhan^in »*n9r Fohlautf r ich- 
tunq bzw. f alschen Stellung von Zahnen eines Pi 
einer zahntechnischen Silikonharz-Behandlungsvprflchtung, 
welche negative Abdrucke aufweist, diedi^ZMhne verdoppelt 
und sie in die gewunschte Stellurjg-^wegt , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl 

a) der Mund des Pa^nten geoffnet wird f um den Oberkiefer, 
den Unter>*£fer und die Zahne freizulegen, 

b) ^di^t?orrichtung durch Fingerdruck uber die oberen Zahne 
g odrflokt wir d , 8098 1 9/0857 
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naohtr&glloh j 
oottndert \ 



b ) el n a Ka t a lyg » t o rzuB a mmonaottung o nth Sl t, wo l ch e 

1) eine Verbindung mit der Fdrroel 



CI 



CI 





und 

2 ) ci n S i likonpl cnfchaifc. 

7 

-9% Zahntechnische Silikonharz-Behandlungsvorr ichtung zum 
vollstandigen Behandeln der Zahne eines Pat ienten, dadurch 
gekennzeichnet , dafl sie obere und untere negative Eindriicke 
aufweist, welche die oberen und unteren Zahne des Patienten 
verdoppeln, und die Zahne wahrend der Behandlung in die ge- 
wunschte Lage bewegen. 



9 ? 

1^. Vorrichtung nach Anspruch * r dadurch gekennzeichnet , dafl 
das Silikonharz eine Zusammensetzung 1st, welche 
a) ein Silikonharz rait der Formel 



Si- 

I 

CH, 



CH^CHj 

SI — 
I 

CH, 



0 — 



SI • 

I 

CHi 



CH, 
I 



O— SI 

I 

CH=CH 2 



0 — SI - 
I 



0 - 



und 
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b) eine Katalysatorzusammen.setzung enthalt, welche 
1) eine Verbindung mit der Formel 



CI 



CI 




CI 



O > — c — o — o 



und 



2) ein Silikondl enthalt. 
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"Zahntechnische Behandlungsvorrichtung und ihr Herstellungs- 

verfahren" 



Eine herkommliche zahntechnische Behahdlung wird mit Metall- 
bandern ausgefuhrt, die mit einer Befestigung versehen sind, 
welche deh Zahnen angepaftt werden kann und an den Zahnen mit 
Zement befestigt wird # und es ist ein Metalldraht vorgesehen, 
der sich dadurch erstreckt, urn die Zahne zu bewegen. In diesem 
Fall verwendet die Korr igierkraf t (Spannung, urn die Zahne 
zu bewegen) primar die Federkrafte des Metalldrahtes selbst; 
sie wird im allgemeinen weitgehend als zahntechnische Be- 
. handlungsvorrichtung verwendet. 

Jedoch wurde bei der zahntechnischen Behandlung, wobei die- 
se Mehrfachschienen-Technik mit dem Abbiegen des Metalldrah- 
tes in komplizierte Formen verwendet wird, gefunden, dafl 
betrachtliche Energiemengen und Fachkonnen sowie lange Aus- 
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bildungszei ten erforderlich sind. Auch verursacht eine 
solche Behandlung nicht nur ein Unbehagen fur den Patien- 
ten f sondern ebenfalls andere Probleme wie beispielsweise 
schlechte oder entkalkte Zahne oder Zahnkrankheiten, die 
sich aus Nahrungsmittelpart ikeln ergeben r die wahrend der 
zahntechnischen Behandlung an den Zahnen anhaften, wobei 
weiterhin die Kosten enorm ansteigen. 

Die vorliegende Erfindung schafft eine zahntechnische Be- 
handlungsvor r ichtung , mit welcher eine falsche Einlagerung 
bzw. falsche Stellung, Ausr ichtung bzw. Lage der Zahne be- 
handelt werden kann, wobei einfach die elastische Kraft von 
Silikonharzen als funktionelle Kraft anstatt des bisher ver- 
wendeten Metalldrahtes verwendet wird, und da sie leicht 
losbar ist, gibt es kein Unbehagen fur die Patienten r so daB 
eine zahntechnische Behandlung durchgefuhrt werden kann, wenn 
die Vorrichtung zur Bettzeit und anderen geeigneten Stunden 
verwendet wird r wie dies erforderlich ist. 

Zunachst ist es notwendig, ein elastisches hochmolekulares 
Material auszuwahlen, welches ausreichend den besonderen Be- 
dingungen einer intra-oralen Behandlung geniigt. Es wurde ge- 
funden, daB Silikonharze ein elastisches Material darstellen, 
das fur eine zahntechnische Behandlung geeignet ist und- die 
besten Ergebnisse aus dem Gesichtspunkt der Wissenschaf t , 
Technik und klinischer Untersuchung mit sich bringt. Das Ma- 
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terial weist eine wissenschaf tliche und technische Qualitat 
auf, sodaB es seine ElastizitSt rxicht verschlechtert , wahrend 
es sich im Mund befindet, weist eine ausreichende Bruch- 
festigkeit auf und verformt sich wShrend langer Zeitper ioden 
auf Grund von Kraften wShrend der Behandlung ntcht. Wegen 
dieser wesentlichen Eigenischaf teiv kann die erf indungsgemafle 
Behandlungsvorrichtung verwendet werden, urn Patienten von 
dem anfanglichen Stadium bis 2ur Beendigung der Behandlung 
zu behandeln. 

Weiterhin kann durch Kndern des HSrter-Anteiles der Silikon- 
harze und Katalysatoren und der en Vermischung die Harte des 
geformten Silikonharzes frei geandert werden. Es konnen 
Krafte von einer leichten Kraft bis zu einer grofien Kraft 
geschaffen werden, was aius dem klinischen Gesichtspunkt vor- 
teilhaft ist. Die Vorrichtung halt einen rohen Durchlassig- 
keitsgrad aufrecht, ohne einen Geschmack oder einen Geruch 
zu haben und wird aus einer Zusammensetzung zubereitet, wel- 
che dem menschlichen Korper keinen Schaden zufugt. Diese Ei- 
genschaften konnen nicht in anderen Kautschukmater ialien 
* gefunden werden. 

Zusatzlich zu dem Silikonharz haben Polyurethanharze in etwa 
ahnliche Eigenschaf ten, wie sie oben erwahnt sind, aber Si- 
likonharze sehaffen zusatzliche Vorteile wie beispielsweise 
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kiirzere HMrtezeit.en im Vergleich rait den, Polyurethanharz, 
und das Nerstellungsverfahren kann einfach durchgefiihrt 
werden, sodaB zwischen diesen beiden Harzen ein bemerkens- 
werter Unterschied besteht. Wo Polyurethanharze verwendet 
werden, um ahnliche Vorr ichtungen zuzubereiten , brechen der- 
artige Harze in dem Mund des Patienten und sind nicht trans- 
parent. Demzufolge werden derartige Vorr ichtungen lediglich 
wahrend der letzten Behandlungsstuf e verwendet, und sie konnen 
nicht von Anfang an eingesetzt werden. 

Demzufolge wurde gefunden, daB die erf indungsgemasse Vorrich- 
tung, welche zum ersten Mai aus Silikonhar zen hergestellt ist, 
eine Kinrichtung zum Behandeln eines Patienten vom Anfang 
bis zum Ende schafft. Dislang war dies lediglich moglich mit 
den bekannten Verfahren, wobei Metallbander verwendet wurden. 

Die vorliegende Erfindung schafft eine zahntechnische Behand- 
lungsvorrichtung und ein Verfahren zur Herstellung, wobei 
die Eigenschaften des Si 1 ikonharzes verwendet werden, wie dies 
oben erwahnt ist. 

Die Erfindung wird nachfo]gend an Ausf iihrungsbeispielen an- 
hand der beigefiigten Zeichnung naher erlautert. 
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In der Zeichnung zeigen: 

1 eine Ansicht eines ursprOnglichen Modelles mit 
einer falschen Lage bzw. Ausr ichtung, 

2 eine Sei tenansicht der von dem Modell nach Fig, 1 
getrennten Zahne, 

Fig, 3 ein Modell, das durch Wiederanordnen in Wachs der 

Zahne aus dem ursprunglichen Modell in einer normalen 
Anordnung bzw. Ausr ichtung erhalten wurde, 

Fig. 4 die gesarate zahnraedizinische Behandlungsvorr ichtung , 

Fig. 5 eine Vorderansicht der zahntechnischen Behandlungs- 
vorrichtung, 

Fig. 6 eine Schnittansicht langs der Linie VI-VI in Fig. 5, 

Fig. 7 eine Schnittansicht langs der Linie VII-VII in Fig. 4, 

Fig. 8 einen Vergleich, wobei Fig. 8A die Anordnung vor 

der zahntechnischen Dehandlung und Fig. 8B dieselbe 
nach der medizinischen Behandlung zeigt, 



Fig. 



Fig. 
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Fig. 9 die erste Ausf iihrungsf orm gemass Erfindung, wobei 
Fig. 9A eine Endansicht zeigt, wobei ein geteiltes 
Formstuck gehrennt ist und Fig. 9B eine Schnittan- 
sicht zeigt, in welcher SiLikonharz in das Form- 
stiick eingefullt ist und Fig. 9.C die Anordnung 
zeigt, in welcher die getrennten Teile des Form- 
stuckes miteinander verbunden sind, 



Fig. lo eine zweite Ausf iihrungsf orm gemass Erfindung, wobei 
Fig. loA eine obere Ansicht eines anatomischen Ar- 
tikulators und Fig. loB eine Sei tenansicht zeigt, 
wobei das Wachsplat tenmater ial , das notwendig ist, 
urn die oberen und un-teren Gipsmodelle zu fixieren, 
geschmolzen und abgelassen ist, Fig. loC eine 
Seitenansicht zeigt, wobei das Silikonharz unter 
Druck mit der Oberflache des Arbe i tsmodelles in Kon- 
takt gebracht ist, urn die zahntechnische Behandlungs- 
vorrichtung zu erzeugen, Fig. loD eine Schnittan- 
sicht langs der Linie X-X in loA zeigt. 

Die Erfindung betrifft ein erstes Verfahren zur Herstellung 
einer zahntechn ischen S i 1 ikonharzbehandlungsvor r ichtung , indem 
a) Gipsmodelle des Ober- und Unterkiefers eines Patienten 
zubereitet werden, wobei die Ziihne in einer Fehlstellung 
sind, b) die zentrische Beziehung zwischen den oberen und un- 
teren Zahnen des Patienten bestimmt wird, indem ein Wachsab- 
druck genommen wird, c) ein Frontbiigelabdruck (face-bow transfer) 

809819/0957 




2749802 




der oberen Zahne des Patienten-g^nommen wird, urn der Bezie- 
hung des Oberkiefers zu dem Kopf uhd dem Gesicht festzustel- 
len, d) der Frontbugel in einem anatoipischen Artikulator an- 
geordnet wird, e) die oberen uhd ynteren Modelle aus Stufe a) 
in dem Artikulator angeordn^t wet^n, Wobei der Frbntbiigel und 
der Wachsgipsabdruck nach St\if e b) verwendet werden, urn die 
Beziehung des Ober- und Unt^rkief ers des Patienten zu reprodu- 
zieren und die Modelle in Gips so zu f ixieren, daB die Modelle 
an dem Artikulator bef estigt sind r f ) die Zahne von den Modellen 
entfernt werden und die Zahne in Wachs in normaler Ausrichtung 
bzw. Anordnung wieder ausger Whtet werden, g) die normale Lage 
der Modelle mit einem Vervielfaitiguhgsinaterial verdoppelt bzw. 
nachgeahrat wird, um negative AbdrUcke zu bilden* h) positive 
Gipsmodelle von den negativen Abdruck€>n gebildet werden, i) der 
Artikulator geoffnet wird, um einen Raum von 3-5 mm zwischen 
der oberen und unteren Schneid^rahnkante zu bilden, j)_ Wachs 
in dem Raura angeordnet wirdr um >inen Abdruck der oberen und 
unteren Zahne in normaler Stellung zu erhalten, k) die Zahne 
der unteren und oberen Gipsmodelle nach Stufe h) in den Wachs- 
abdrucken nach Stufe j) angeordnet werden, 1) die sich er- 
.gebende Kombination aus Stufe k) mit Wachs bedeck t wird, sodaft 
das Wachs im wesentlichen die .g^icho Form uhd Dicke wie die 
SilikonharzbehandlungsvorriQh^ m) die mit Wachs 

bedeckte Modellkombinatipri naqh Stufe 1) in einem geteilten 
Formstuck (split-cast) angeord^ n) dieses das mit 

Wachs bedeckte Modell enthal t^^ 'Formstuck einer Warme aus- 
gesetzt wird, die aus^eicht, um. das Wachs zu schmelzen und 
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eino l.iicko zu erzouqen, o) das Wachr. onUoinl wird, p) die 
Liicke mit Silikonharz gofiim wird und dan Ilarz getnirtet wird 
und q) dip si] ikonharzhohandlungsvor richUmg entfernt wird. 

Die? Krfindimg betrifft. ohrnfalls oin zwoit.os Verfahren zum 
Krzougon dor zahnl-.echnischcn Si 1 i konhar zbohandlungsvorr ich- 
tung, indom irn wesenU ichori die suifon a) bis h) , wie sie 
obon erwahnt. sind, wiodoiholt. wei don und zu.satzl icl. folgende 
Stufen vorgosehon werdrn: i) die Wach.smodol ] o werdon aus 
dem Artikulator ontfernt und mit den C,i psmodol 1 on nach Stufe h) 
ersotzt, whhrond dio gloicho Bezichiing dor, ober- und Unterkie- 
fors aufrrcbtorhnJton wild, j)_ dor Artikulator wird geoffnet, 
um (! inpn K.nim von 3-5mm zwisclmn dm oboion und unteren Schnoi- 
dezahnkantc; zu schaffon. k) oin w/i. molwirt hares Silikonharz wird 
um dio oborcn und unlnmn Zahno angoordnot, und das Harz wird 
gehnitot und 1) dio 5 ich orgobondo Holiandlungsvorrichtung 
wi t d out ( ci nt . 

Obwohl jodn..; dor olinnorwiilinlrn Verfnhren vcm wnndot. werdon kann, 
um dio o.f indungnqonwinsP znhnt ochn i v.r.lw Unhandl ungsvoi r icht ung 
zu nchaffen, int. dan oi st V Vei Tahron bcvmzugt , da os dio 
Eini ichtuix, zum Anwrndon "inns adnquat «n I)i uokes schafft, 
um das Silikonharz in jc.Io Kitzo zu zwingon, wolcho dio Zahnv 
umqibt, „„d dio ..;ich orgobrnde Behandl u nqsvoi i i oht ung schal f t. 
oino qenauo Vpi v i p 1 f ii It i ,„„„, |, zw . Nnchahniumi dor Zahno des 
Patient on in nor ma lor Stellunq. 
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Die vorLiegende Erfirulunq wird in einem Verfahren ausqefuhrt, 
bei dem folgende Stufen verwendet werden: 

a) Zubereiten von (Upsmode Lien des Ober- und Unterkiefers 
der> Patienten einschl ieflL ich der Zahne, welche sich in 
faLncher Ausrichtunq bzw. fichLechter Laqe befinden. 

Kin Abdruck wird von den. oberen und unteren Zahnen des Patien- 
tfMi und von dem umqebenden Gewebe genommen, indem ein Ver- 
vie I fa 1 t igungnmater ial verwendet wird, um einen neqativen 
Abdruck zu erhalten. Dan Verv ielf a Lt igunqsmater ial wi rd von 
den Zahnen entfernt, und in dem Material wird eine I.iicke 
aiHiqeb iLdet • Gips wird in die Lucke des neqativen Abdruckes 
qeqor.sen, um eine positive Glpsform der ober en und unteren 
Zahne des Patienten zu erhalten, 

b) Uer> timmunq der zentr ir.chen Beziehunq zwir.chen den ober en 
und unteren Zahnen de;; Patienten durch Nehmen einen 
Wach^abdrueken . 

Uiich.s wird zwinchen den obeien und unteren '/.ahnen den Pa- 
tienten anqeordnet, um einen Cindruck des nir.r.e?; :<u erhalten, 
um die zentr i:u:he Iiaqe dei nheren «nd unteren , ,'.iihiH» zu be- 
ntimmen. Diener W«ic:hr»ubdi ur:k wird r.pater in dem Vrt fahn-M 
verwendet, um /.wee km .Win iq die oberen und unteren G ip.<:innde I le 
,ni:;/ur icrht r»n, dh» in Stuff a) /.uh^reitet r.ind. 
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c) Nehmen eines Frontbuqel-Abdruckes (face-bow transfer) 

der oberen Zahne des Patienten, urn die Deziehung des Ober- 
kiefers zu dem Kopf und clom Gesicht herzustellen und zu 
reproduz ieren . 

Fin Frontbiiqel wircl verwendf?t, um einen Wachsabdruck von den 
oberen Ziihnen des Patientcn zu nehmen, um die Deziehung des 
Obcrkiefers zu Kopf und Ge.sicht zu reproduz ieren . Diese Stufe 
infc kritinch fur das; or f Lndunqr.qemasse Verfahren, da sie die 
einziqe Kinrichtunq zum qenauen Reproduz ieren der ietztlichen 
Heziehunq bez iehuriqsiwe ir.e Lage des Ober- und Unterkiefers 
den Patientcn f^chafft, und dieses Verfahren dient als Basis 
zum 2wecknwLsr,iqen Ausrichten dor Gipsmodei ie, aus denen die 
zuhntechn ir.che Hehand lunqr.vor r ichtung zuzubereiten ist. Die 
Vorrichtunq mtu;r, da.sneibe Vnrhaitnis von Ober- und Unterkiefer 
wif? dor Patient haben, nodafl, wonn die Vorrichtunq verwendet 
wird, die /.iihne zwockmiir>5; iq in die Vorrichtunq passen, um zu 
verurfiarhen, dali nich die V,'<\\u\o zu der normaLen Lage hin bewegen. 

d) Anordnon do?; Frori tbiiqe I a in einom anatom i schen ArtikuLator. 

Vin Frnntbiiqol mit duin Wachsabdruck der oberen Zahne des Pa- 
ti<*ntf»n wird an t»inem anat om i i;<;hen ArtikuLator befestigt, um die 
nh«.if.ri und untoron G i p<;modf • 11 * • awockmn sr, iq auszur ich ten . 
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e) Anordnen dor oberen und unteren Gipsmodelle aus Stufe a) 
in dem anatomi schen Artikulator, wobei der FrontbUgel und 
der Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet werden, urn die 
Heziehung des Obor- und Unterkiefers des Patienten zu re- 
produzieren und din Modelle in Gips? zu fixieten, sodaft die 
Modolle an dem Artikulator befestigt sind. 

Das Verfahren wird durchgefuhrt, indem die Zahne des oboren 
Gipsmodelles, zuboreitet in Stufe a) in dem Wachsabdruck des 
Frontbiigels angeordnet woiden, der an dem anatomischen Artiku- 
lator befestigt ist. Gips. wird auf die Oberseite dos oberen 
Modelles angeordnet und gegen die Oberseite des Artikulators 
gedriickt, wobei ein Trocknen er.la.ubt wird, urn so zu verursa- 
chen, daft das obere Model! an der Oberseite des Artikulators 
befestigt ist. Wenn der Gips einmal trocken gcwordon ist, wird 
der rrontbugel von dem Ar t iku I a tor entf ei 11 1 . Pa* ol»*ie Modell 
ist nunmehr in dem Artikjlator in dor qleicben Beziehung wie 
die natarliche l*je Jet eh*?en Whnt und Kiefers de* Pa- 
tienten angeordnet • 

Der WachsbifJabdruck, wie er in Stufe b) zubereitet ist, wird 
iiber die Zahne des oberen Modelles .angeordnet und geklebt oder 
befestigt. Das untere Gipsmodell aus Stufe a) wird in den 
unteren Abschnitt des Wachsabdruckes eingesetzt, der an dem 
oberen Modell befestigt ist. Gips wird iihoi die Oberflnche 
des unteren Modelles gegosscn, und der Artikulator wild go- 
schlossen, und der Gips kann trocknen, sodafl das untere Mo- 
dell an dem Artikulator befestigt wird, 
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Bis zu diesem Punkt des er f indungsgemassen Verfahrens sind 
die oberen und unteren Gipsmodelle an dem Artikuiator in ei- 
ner solchen Weise befestigt, dafi eine genaue Reproduktion 
der Beziehung des Kiefers und der Zahne des Patienten herge- 
stellt worden ist. 

f) Entfernung der Zahne aus den Modellen und Wiederausrichten 
der Zahne in Wachs in normaler Stellung. 

Die Gipszahne werden einzeln von den Gipsmodellen mit Hilfe 
einer diinnen Blattsage entfernt. Dann wird ein Wachsmater ial 
auf dem Boden der Gipsmodelle angeordnet, von welchen die 
einzelnen Zahne entfernt worden sind, und die Zahne werden 
in dem Wachs und in normaler Stellung angeordnet. In diesem 
Augenblick sind die Zahne des oberen und unteren Modelles 
in einer solchen Weise angeordnet, daB die zahntechnische 
Silikonharz-Behandlungsvorrichtung, welche mit dem erfinduhgs- 
gemassen Ver f aliren herzusteHen 1st, die Zahne in die Lage 
bewegen wird, die von den Wachsmodellen gebildet ist, 

g) Vervielfaltigfen der normalen Lage bzw. Besetzung der 

Modelle mit einem Vervielf altigungsmater ial, urn negative 
Abdriicke herzustellen . 

Ein Vervielf altigungsmater ial wird urn die Wachsmodelle ange- 
ordnet, urn negative Abdrucke in normaler Lage zu bilden. 
Das Material wird von den Modellen entfernt, und die Abdrucke 
zeigen Lucken der Zahne in normaler Stellung. 
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h) Bilden positiyer Gipsmodelle von dem negativen Abdruck, 

Gips wird in die Liicken des negativen Abdruckes gegossen, urn 
positive Gipsmodelle zuzubereiten, welche die Lage der 
Zahne des Patienten nach Behandlung mit der erf indungsge- 
massen zahntechnischen Behahdlungsvorr ichtung zeigen. 

i) Offnen des Artikulators, um einen Raum von 3-5mm zwischen 
der oberen und unteren Schneidezahnkante zu schaffen. 

Der Artikulator wird so geSffnet, dafl ein Raum von 3-5mm, 
vorzugsweise 4 mm zwischen der oberen und unteren Schneide- 
zahnkante geschaf fen wird. Dieser Raum ist notwendig, um 
zweckmassig die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung zu 
bilden, indem das Silikonharz den Raum zwischen den Zahnen 
flillen wxtd, und wenn der Patient abwSrts auf das Harz 
wahrend der zahntechnischen Behandlung beisst, unterstiitzen 
die BeiBkraft und die Nachgiebigkei t des Harzes das Bewegen 
der Zahne. 

j) Anordnen von Wachs in dem Raum, um einen Abdruck der 

oberen und unteren Zahne in normaler Stellung zu erhalten. 

Diese Stufe ist notwendig, um die geeignete Beziehung zwi- 
schen den oberen und unteren Zahnen zu erzielen. Dieser 
Eindruck wird spater verwendet, um die Wachsmodelle mit den 
Gipsmodellen nach Stufe h) in dem Artikulator zu ersetzen. 
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k) Anordnen der Zahne der oberen und unteren Gipsmodelle 
nach Stufe h) in den Wachsabd rucken nach Stufe j). 

Die Gipsmodelle in normaler Lage, wie sie in Stufe h) zube- 
reitet sind, werden in clem Wachsabdruck angeordnet, wie er 
in Stufe j) erhalten ist. Der Wachsabdruck wird verwendet, 
urn zweckmassig die oberen und unteren Gipsmodelle auszu- 
richten. Diese Kombination oder Anordnung wird separat und 
auOerhalb des Artikulators ausgefiihrt. 

I) Dedecken der sich erqebenden Kombination aus Stufe k) 
mit Wachs, sodafl das Wachs im wesentlichen die gleiche 
Form und Dicke wie die S i 1 ikonharzbehandlungsvor r ichtung 
auf we ist . 

Wachs wird uber die gesamten Ober f lachenbereiche der Zahne 
und den das Gewebe der oberen und unteren Modelle darstel- 
lenden Abschnitt angeordnet, der das Wachsmater ial einschlieflt , 
das zwischen den Zahnen in Stufe k) angeordnet ist. Das 
Wachsmaterial sollte im wesentlichen die gleiche Form und 
Dicke wie die Silikonharzbehandlungsvorr ichtung aufweisen, 
die wahrend des Verfahrens zuzubereiten ist, wie dies nach- 
folgend erlautert wird. 

m) Anordnen der mit Wachs bodeckten Model lkombination nach 
Stufe 1) in einem geteilten Formkasten (split-cast). 
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Die Kombination nach Stufe 1) wird in der unteren Halfte 
eines Formkastens angeordnet, und Gips wird in die Form ge- 
gossen, urn die gesamte untere Halfte des Kombinat ionsmodel- 
les zu bedecken. Der Gips kann trocknen und harten, und ein 
Trennmittel wird iiber der geharteten Gipsschicht angebracht. 

Der Formkasten wird gewendet, und Gips wird in die Form ge- 
gossen, welche so geschlossen wird, dafl der freigelegte obere 
Abschnitt der Kombination vollstandig in dem weichen Gips 
eingebettet ist. Es sollte ausreichend Gips verwendet werden, 
sodafl der Gips die gesamte Oberflache des Kombinationsmo- 
delles bedeckt, was durch uberschiissigen Gips nachgewiesen 
wird r der aus der Form flieflt. Die Form wird dann verschlos- 
sen, und der Gips kann trocknen. 

n) Aussetzen der das mit Wachs bedeckte Modell enthaltenden 
Form einer Warme, die ausreichend ist, urn das Wachs zu 
schmelzen und eine Lucke zu schaffen. 

Die gesamte Form, welche das Modell aus der Stufe m) enthalt, 
wird erwarmt, indem sie beispielsweise in kochendem Wasser 
wahrend. einer Zeit angeordnet wird, die ausreichend ist, urn 
das Wachs zu schmelzen* 
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o) Entfernen des Wachses, 



Die Form wird geoffnet, und das geschmolzene Wachs wird 
entfernt, wobei eine Lucke urn die Zahne und Gewebe des Gips- 
modelles einschliefilich des Raumes zwischen den oberen und 
unteren Zahnen gelassen wird. 

p) Fiillen der Liicke mit oinem warmehar tbaren Silikonharz 
und Harten des Harzes. 

Ein weiches Silikonharzmater ial wird in der Lucke in Mengen 
vorgesehen, die ausreichend sind, um vollstandig die Lucke 
zu fullen. Die Form wird fest verschlossen , sodafl das Harz- 
material -jeden Raum und jede Ritze vollstandig fullt, und 
uberschiissiges Material flieBt aus der Lucke. Die Form wird 
dann einer Hitze wie beispielsweise siedendem Wasser wah- 
rend einer Zeitperiode von ungefahr 4o Minuten ausgesetzt, 
um das Silikonharzmaterial zu harten, 

q) Entfernen der Silikonharzbehandlungsvorrichtung. 

Die Form wird entfernt, gekiihlt, geoffnet, und die sich er- 
gebende zahhtechn ische S i 1 ikonharzbehandlungsvorr ichtung 
wird entfernt. 

Als abschMefiende Stufe kann die sich ergebende Behandlungs- 
vorrichtung mit einer Silikonharzlosung beschichtet werden. 
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welche zwei unterschiedliche Silikonharze einschliefllich 
eines Katalysators umfaflt, urn eine klare, unsichtbare glatte 
Oberflache zu schaffen. Die beiden Lttsungen werden in ei- 
nem Verhaltnis von ungefahr lo:l gemischt. Das obenbeschr ie- 
bene Verfahren ist das bevorzugte Verfahren, weil die Behand- 
lungsvorrichtung als Ergebnis gebildet wird, wobei eine Form 
verwendet wird, urn das Silikonharz in jeden Raum und jede 
Ritze der LUcke in dein Gipsmodell zu driicken. 

Bei einer zweiten Ausf uhrungsform gemSss Erfindung wird 
ein ahnliches Verfahren verwendet mit Ausnahme, daB le- 
diglich die Stufen a) bis h) des ersteren Verfahrens wie- 
derholt werden. Die zweite Ausf iihrungsform wird mit folgenden 
Stufen durchgef iihrt: 

a) Zubereiten von Gipsmodellen des Ober- und Unterkiefers 
des Patienten einschlieaiich der Zahne in schlechter 
Stellung bzw. falscher Lage. 

Ein Abdruck wird von den oberen und unteren Zahnen des 
Patienten und von dem umgebenden Gewebe genonimen, indem 
ein Veirvielfaltigungsmaterial verwendet wird, urn einen 
negativen Abdruck zu erhalten. Das VervielfSltigungsmaterial 
wird von den Zahnen entfernt r und eine LUcke wird in dem 
Material gebildet. Gips wird in die Lucke des negativen Ab- 
druckes gegossen, um eine positive Gipsform von den oberen 
und unteren Zahnen des Patienten zu erhalten. 



809819/0957 



2749802 



S6 



b) Bestimmung der zentrischen Beziehung zwischen den oberen 
und unteren Zahnen des Patienten durch Nehmen eines Wachs- 
abdruckes. 

Wachs wird zwischen den oberen und unt.eren Zahnen des Patien- 
ten vorgesehen, um einen Eindruck des Bisses zu erhalten, urn 
die zentrische Beziehung der oberen und unteren Zahne zu be- 
st immen, Dieser Wachsabdruck wird spater'ln dem Verfahren ver- 
wendet, um die oberen und unteren Gipsformen geeignet auszu- 
richten, welche in Stufe a) vorbereitet sind. 

c) Frontbugelabdruck der oberen Zahne des Patienten, um die 
Beziehung des Oberkiefers zu dem Kopf und dem Gesicht 
herzustellen und zu reproduz ieren \ 

Ein Frontbugel wird verwendet, um einen Wachsabdruck der 
oberen Zahne des Patienten zu nehmen und die Beziehung des 
Oberkiefers zu dem Kopf und dem Gesicht zu reproduzieren. 
Diese Stufe ist fur das er f indungsgemasse Verfahren kritisch, 
da sie die einzige Einrichtung zum genauen Reproduzieren der 
letztlichen Beziehung des Ober- und Unterkiefers des Patienten 
schafft, und dieses Verfahren dient als Basis zum zweck- 
massigen Ausrichten der Gipsmodelle, mit denen die zahntech- 
nische Behandlungsvorr ichtung zuzubereiten ist. Die Vorrich- 
tung muss die gleichen Verhaltnisse des Ober* und Unterkie- 
fers wie der Patient aufweisen, sodaB, wenn die Vorrichtung 
verwendet wird, die Zahne geeignet in die Vorrichtung passen. 



809819/0957 



2749802 




urn zu verursachen, daft sich die Zahne zu normaler Lage hin 
bewegen. 

d) Anordnen des Frontbugels in einem anatomischen Artikulator. 

Der Frontbugel mit dem Wachsabdruck der oberen Zahne des 
Patienten wird an einem anatomischen Artikulator befestigt, 
urn zweckmassig die oberen und unteren Gipsmodelle auszu- 
richten. 

e) Anordnen der oberen und unteren Mode lie nach Stufe a) in 
dem anatomischen Artikulator unter Verwendung des Front- 
bugels und des Wachsabdruckes nach Stufe b) p urn die Bezie- 
hung des Obex- und Unterkiefers des Patienten zu reprodu- 
zieren und die Modelle in Gips zu fixieren, sodafl die 
Modelle an dem Artikulator befestigt sind. 

Dieses Verfahren wird durchgef uhrt , indem die Zahne des 
oberen Gipsmodelles, zubereitet in Stufe a) , in dem Wachsab- 
druck des Frontbugels angeordnet werden, der an dem anatomi- 
schen Artikulator befestigt is.t. Gips wird auf die Oberseite 
des oberen Modells gegossen und gegen die Oberseite des Ar- 
tikiilators gedruckt, worauf er trocknen kann, urn so zu ver- 
ursachen, dafl das obere -Model 1 an der Oberseite des Artiku- 
lators befestigt wird, Wenn dor Gips einmal getrocknet ist, 
wird der Frontbiigel von dom Artikulator entfernt. Das obere 
Modell wird nun in dem Artikulator in der gleichen Beziehung 
wie die natiirliche Lage dor oberen Zahne und des Kiefers 
des Patienten angeordnet* 
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Der Wachsbifiabdruck nach Stufe b) wird uber den Zahnen 
des oberen Modelles angeordnet and verklebt oder befestigt. 
Das untere Gipsmodell aus Stufe a) wird in den unteren 
Abschnitt des Wachsabdruckes eingesetzt, der an dem oberen 
Modell befestigt ist. Gips wird liber die Oberflache des 
unteren Modells gegossen, und der Artikulator wird geschlossen, 
und der Gips kann trocknen, sodafi das untere Modell an dem 
Artikulator befestigt wird. 

Bis zu diesem Punkt des erf indungsgemassen Verfahrens sind 
die oberen und unteren Gipsmodelle an dem Artikulator in 
der Weise befestigt, daft eine exakte Reproduktion der Be- 
ziehung des Kiefers und der Zahne des Patienten festgesetzt 
ist. 

f) Entfernen der Zahne von den Modellen und Wiederausr ichten 
der Zahne in Wachs zu normaler Stellung. 

Die Gipszahne werden einzeln von den Gipsmodellen mit Hilfe 
einer dlinnen Blattsaqe entfernt. Dann wird Wachsmater ial 
auf dem Boden der Gipsmodelle angeordnet, von denen die 
einzclnen Zahne entfernt worden sindv und die Zahne werden 
in Wachs und in normaler Stellung angeordnet. Zu diesem 
Punkt weisen die oberen und unteren Modelle die. Zahne auf, 
die in einer solchen Weise angnordnet sind, daft die zahn- 
technische Silikbnharzbehandlungsvorr ichtung, die durch 
das erf indungsgemasse Verfahron herzustellen ist, die Zahne 
zu der Lage hin bewegen wird, die von den Wachsmodellen ge- 
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g) Verdoppeln der normalen Lage der Modelle mit einem Ver- 
vielfaltigungsmaterial, urn negative Abdrucke zu bilden. 

Ein Vervielf altigungsmater ial wird urn die Wachsmodelle 
ausgebildet, um negative Abdrucke in nor male r Lage zi; bilden. 
Das Material wird von den Modellen entfernt, und die Ab- 
drucke zeigen Lucken der Zahne in normaler Lage. 

h) Bilden von positiven Gipsmodellen aus dem negativen Ab- 
druck. 

Gips wird in die LQcken des negativen Abdruckes gegossen, um 
positive Gipsmodelle zuzubereiten, welche die Lage der Zahne 
des Patienten nach der Beh and lung mit der erf indungsgemassen 
zahntechnischen Behandlungsvorr ichtung zeigen* 

i) Entfernen der Wachsmodelle von dem Artikulator und Er- 
setzen durch Gipsmodelle nach Stuf e h) , wahrend die Be- 
ziehung des Ober- und Unterkiefers auf rechterhalten wird. 

Die verdoppelten Gipsmodelle, wie sie in Stufe h) zuberei- 
tet sind, werden an dem Artikulator in Obereinstimmung mit 
den folgenden Stuf en angeordnet: 

1) Das obere Wachsmodell wird von dem Artikulator ent- 
fernt, und das obere Gipsmodell wird auf dem unteren 
Wachsmodell vorgesehen, sodaft das Gipsmodell genau 
die gleiche Beziehung zu dem unteren Wachsmodell wie 
das obere Wachsmodell aufrecht erhalt, das entfernt 
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worden ist. Zu diesem Punkt ist das obere Modell 
aus Gips hergestellt, und das untere Modell weist 
die Zahne auf, die in Wachs angeordnet sind, 

2) Gips wird auf die Oberseite des oberen Gipsmodelles 
gegossen und der Artikulator so geschlossen, daB, 
wenn der Gips trocknet ,das obere Gipsmodell an dem 
Artikulator befestigt ist, 

3) Das untere Wachsmodell wird von dem Artikulator 
entfernt und mit dem unteren Gipsmodell nach Stufe h) 
ersetzt, indem das untere Gipsmodell in Ausrichtung 
mit dem oberen Modell angeordnet wird, das nun in 
der beschr iebenen Weise an dem Artikulator befestigt 
ist. Gips wird dann iiber die Oberflache des unteren 
Gipsmodelles gegossen, der Artikulator geschlossen, 
und mit Trocknen des Gipses wird das untere Modell 

an dem Art ikulator befestigt . 

j) Offnen des Artikulators f urn einen Raum von ungefahr 
3-5 mm zwischen der oberen und unteren Schneidezahn- 
kante zu bilden. 

Wiederum ist dieser Raum notwendig, urn zweckmassig die Sili- 
konharzbehandlungsvorrichtung zu formen, wie dies oben in 
Stufe i) des ersten Verfahrens diskutiert ist. 
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k) Ausbilden von warniehSr tbarero isilikonharz urn die oberen 
und unteren Zahne herum uhd ff^rten des Harzes, 

Weiches Silikonhar2 wird von Hand uber die gesamten Ober- 
flachenbereiche der Zahne g^fypkt; urn den Raum zu fiillen, 
der in der vorhergehenden Stufe gfeschaffen ist. Das Harz wird 
zu der abschlieflenden Fprm d6r Behandlungsvorrichtung ge- 
formt, indem uberschussiges Material beseitigt wird. Die 
Gesamtanordnung wird dann Warrae ausgesetzt wie beispielsweise 
in siedendem Wasser wShrend ungefaht 4o Minuten angeordnet, 
urn das Harz zu harten. Es sei verstanden , dafl in jedem Ver- 
fahren der Brfindung das H^rz gehartet werden kann, indem 
auf eine Temperatur von 100 bis 130 a € mit Hilfe von bei- 
spielsweise siedendem Wasser odei heifier Luft erhitzt wird. 

1) Entfernen der sich ergebenden Behindlungsvorr ichtung • 

Nach Harten des Harzes wird die giesamte Anordnung des Gips- 
modelles mit dem S i 1 ik onhar ima t er 1 Si abg ekuh 1 1 , der Artiku- 
lator gedffnet und die sich ergebende. pehandlungsvorr ich- 
tung von dem Gipsabdruck entfernt . 

Die Vorrichtung kann dann mit der iw^ikomponenten-Silikon- 
harzlosung beschichtet werden r wie 4ies oben beschrieben 
ist, urn ein abschlieBendes Produkt mit einer glatten Ober- 
flache zu schaffen. 
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Es konnen verschiedene Arten von Silikonharzmaterialien 
gemass Erfindung verwendet werden, vorausgesetzt, dafl sie 
die geeigneten physikalischen Eigenschaf ten haben, um die 
Zahne eines Patienten aus der Fehlausrichtung in normale 
Lage zu bewegen. Die bei der Erfindung verwendeten Silikon- 
harzmaterialien umfassen Harze, die leicht hartbar sind, 
indem sie Warme in dem Temperaturbereich von 100 - 130°C 
ausgesetzt werden, keinen Geruch, Geschmack Oder chemische 
Ingredienten haben, welche fiir den Korper schadlich waren. 
Zusatzlich sind die Harze gemass Erfindung transparent, so 
daB die Zahne des Patienten und Harze durch die Behandlungs 
vorrichtung wahrend der Behandlung beobachtet werden konnen 

Die bei der vorliegenden Erfindung verwendeten Silikonharz- 
materialien werden in einer Zusammensetzung zubereitet, 
welche a) ein Material auf Silikonharzbasis und b) einen 
Katalysator umfaBt, welcher ein 01 wie beispielsweise Sili- 
konol einschlieflt. Obwohl verschiedene Arten von Silikon- 
harzmaterialien verwendet werden konnen, welche die oben 
erwahnten Eigenschaf ten aufweisen, umfassen Beispiele Mate- 
rialien mit der folgenden Formel: 



CH, Clio 
Si- 0 — Si — 
CH*CII 2 ch 3 
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Der in der Silikonharzzusammensetzung verwendete Kataly- 
sator umfaflt solche, die durch folgende Formel dargestellt 
werden: 

(b) a~{oy- c-o- c -\oy- ci 

o o 

Die Katalysatorzusammensetzung umfaflt ein 6l wie beispiels- 
weise Silikonol. Die Katalysatorzusammensetzung enthalt un- 
gefahr 4o bis ungefahr 5o% des Katalysators und ungefahr 
5o bis ungefahr 6o % des Oles. Das Verhaitnis von Silikon- 
harzmaterial zu Katalysatorzusammensetzung kann ungefahr 
loo g von a) zu von ungefahr 1 bis ungefahr 2 g von b) 
entsprechend sein. 

Die Silikonharzzusammensetzung kann zubereitet werden, indem 
a) und b) in einem Mischer wahrend einer Zeit gemischt werden 
die ausreichend ist, urn eine vollstSndige physikalische 
Mischung der Mater ialien zu erhalten. Die sich ergebende Zu- 
sammensetzung kann dann in einem kiihlen Bereich wie beispiels 
weise in einem Ktihlschrank gelagert werden. 

Die Eigenschaften des Silikonharzmater ials, das erfindungs- 
gemass zu verwenden 1st, sind f olgendermassen: 



809819/09S7 



-3-8- 

3 



2749802 



1) Harte (JIS) ungefahr 4o bis ungefahr 6o 

2) Zugfestigkeit ungefahr 8 bis ungefahr 13o kg/cm 2 

3) Verformung ungefahr 4oo bis ungefahr 56o% 

4) Molekulargewicht ungefahr 6 x 10 5 (Basis Silikon) 

5) 2oo%-Modul ungefahr 35 bis ungefahr 45 kg/cm 2 

Fig, 1 zeigt das ursprungliche Gipsmodell nach Nehmen 
eines Abdruckes der schlechten Zahnausr ichtung eines Patienten, 
die zu behandeln ist, einschliefUich der Zahne l r die eben- 
falls aus Gips bestehen. 

Fig. 2 zeigt die entsprechenden Zahne, die von dera ursprung- 
lichen Model! nach Fig. 1 entfernt worden sind und 

Fig. 3 zeigt den Zustand, in dem die Zahne in der normalen 
Lage wieder angeordnet sind, wobei Wachs 2 verwendet wird, 
urn die Zahne anzuordnen und zu fixieren. 

Fig. 4 zeigt die vollstandige zahntechnische Behandlungsvor- 
richtung, wobei Silikonharz 14 verwendet wird, und 

Fig. 5 zeigt die Vorr ichtung mit Ve'ntilationslochern 3 zum 
Atmen, wobei die Zahne, die in gestr ichelten Linien gezeigt 
sind, Negativabdrucke der Zahne sind, die in normaler Aus 
richtung wieder angeordnet sind. Die schlecht sitzenden 
Zahne des Patienten, die zu behandeln sind, sind in die 
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Vorrichtung eingesetzt, welcbe "Vd'^ .^atiy^-Abdrlicke 
durch den Patienten aufweist f der seine Kiefer zusammen- 
schlieflt. Wenn die Silikonharivojrrichtung von den Zahnen 
verformt wird, wird die Ruckdteilkraf t des Harzes erzeugt, 
und die entsprechende Kraft verursachtfdaB sich die Zahne 
in die normale SchlieOlage der Vorrichtung bewegen . 

Fig. 6 ist eine Schni t tans ich t langs de r i/inie VI -VI der 
vorhergehenden Zeichnung, und 

Fig, 7 ist eine Schnittansicbt langs der Linie VI I -VI I nach 
Fig. 4 r wobei eii>e konkave For* 4 def Vorrichtung zum Ein- 
setzen eines Teiles des oberen Kief ers lind eine konkave 
Form 5 fUr ein Teil des unter en Kief eir s geze ig t sind. 

Fig. 8 ist ein Vergleich, Wobei die Zustande vor und nach 
der zahntechnischen Behandiiul^ 

Vorrichtung gezeigt sind, wobei iPig* 8A den Zustand vor der 
zahntechnischen Be hand lung ui^Fig. 8B ihn nach der zahn- 
technischen Behandlung zeigt. jj^bei sJind auch ein Vorderzahn 
6 des Oberkiefers und ein ; des/Unterkiefers ge- 

zeigt. Fig. 8A zeigt Spalte M L des oberen 

Vorderzahnes und an der Zungenseite des unteren Vorderzahnes. 
Fig. 8B zeigt diesen Spalt ftichfc auf GrUiid der Bewegung des 
Zahnes durch die Kraft, die von der Ruckstellkraft des 
Harzes wahrend der Behandlung erzeugt wird.. 
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Fig. 9 zeigt die erste Ausf uhrungsf orm gemass Erfindung, 
und Fig. 9A zeigt den Zustand, in welchem das Formstuck 9 
getrennt ist und die Gipsmodelle enthalt, wobei die Zahne 
in normaler Lage in Gips 12 eingebettet sind. Fig. 9B zeigt 
den Zustand, in welchem Silikonharz 8 in die untere Halfte 
des Formstuckes gefiillt oder gegossen ist und Fig. 9C zeigt 
den Zustand, in welchem die getrennte Form verbunden ist und 
das Silikonharz vollstandig die Zahne umgibt r wobei ein Ver- 
bindungsglied lo fur die Form gezeigt ist. 

In Fig. lo ist eine zweite Ausf uhrungsf orm der Erfindung, 
in Fig. loA eine Draufsicht des anatomischen Articulators 11 - 
und Fig. loB der Artikulator in Seitenansicht gezeigt, wobei 
der Zustand dargestellt ist r in welchem die Wachsplatte ge- 
schmolzen und entfernt ist, und in dieser kondit ionellen 
Lage ist das Silikonharz durch Druck iiber die Gipsmodelle ge- 
formt, urn die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung zu bilden. 
Fig. loC ist eine Seitenansicht der zahntechnischen Be- 
handlungs- bzw. Versetzungsvorr ichtung , die mit dem Silikon- 
harz gebildet ist, und wenn diese Vorrichtung mit heissem 
Wasser oder heisser Luft gehartet ist, ist ein abschliessendes 
Produkt gebildet. Fig. loD ist eine Quer schni ttsansicht ent- 
lang der Linie X-X in Fig. loA. Dabei ist ein Arbei tsmodell 12 
und die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung 14 gezeigt. 
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Die Silikonharzbehandlungsvorrichtung, welche wie oben be- 
schrieben zubereitet ist, hat negative Eindriicke Oder Liicken, 
welche die Zahne des Patienten vervielf altigen bzw. nach- 
ahmen und die Zahne in eine gewiinschte Lage wie beispiels- 
weise eine normale Stellung wahrend der Behandlung bewegen. 
Eine vollstandige zahntechnische Behandlung wird durchge- 
fiihrt, indem a) der Mund des Patienten geoffnet wird, 
urn die oberen und unteren Kiefer und Zahne freizulegen, 
b) die Vorrichtung angepaBt wird, indem der Fingerdruck ver- 
wendet wird, urn die Vorrichtung uber die oberen Zahne zu 
driicken und c) der Unterkiefer geschlossen wird, um die Vor- 
richtung iiber die unteren Zahne zu driicken. Die tatsachliche 
Bewegung der Zahne wird durchgef Cihrt durch d) die oberen 
und unteren Zahne wahrend kurzer Zeitperioden gedruckt bzw. 
zusammengepreOt werden, vorzugsweise ungefahr lo-2o Sekun- 
den, ura zu verursachen, dafi die Vorrichtung Druck ausubt oder 
gegen die Zahne driickt, wobei die Kiefer gelbst werden, um 
den Druck f reizulassen, und wobei das Zusammenpressen und 
Freilassen wahrend der bestinunten Behandlungsstunden des 
Patienten wiederholt wird* e) die Vorrichtung wird Uber den 
zMhnen des Patienten wShrend des Schlafes gehalten und 
f ) die Stufen b) und e) wahrend einer Zeitperiode wieder- 
holt, die ausreichend ist, um die ZHhne in die gewiinschte 
Lage zu bewegen. 
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Es sei hervorgehoben, daft, wenn die Fehlausr ichtung bzw. 
falsche Stellung ernsthaft ist, sodafl die Zahne uber be- 
trachtliche Entfernungen bewegt werden miissen, es not- 
wendig sein kann, verschiedene Behandlungsvorr ichtungen 
gemass Erfindung zu verwenden, sodafl die Zahne iiber kurze 
Entfernungen mit jeder Behandlung gemass den obigen Be- 
handlungsverf ahren bewegt werden konnen. Wenn weiterhin ver- 
schiedene Vorrichtungen zwecks Behandlung notwendig sind, 
kann jede Vorrichtung gemass den oben beschr iebenen Ver- 
fahren zubereitet werden. 

Die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung , die gemass 
Erfindung erhalten wird, erzeugt eine normale Lage bzw. 
Stellung auf der Basis der wieder angeordneten Zahne des 
Patienteh. Da die Zahne graduell korrigiert werden, nach- 
dem die Vorrichtung in dem Mund angeordnet ist, ubt sie 
keine unnotige Spannung auf die Zahne oder die Zahnstruktur 
aus, sodaft die Kor r igierkraf t der Vorrichtung arbeitet und 
als Ergebnis die zahntechnische Behandlung durchgef Uhrt 
wird. 

Wegen ihrer Eigenschaf ten kann die' zahntechnische Behand- 
lungsvorr ichtung, die aus Silikonhar2 geformt ist, nicht 
dauernd verformt werden, und sie ist frei von Xnderungen 
auf Grund der Spannung. Ihre Harte kann frei geandert wer- 
den, und sie kann transparent ohne Geschmack und Geruch 
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ausgefiihrt werden, sodal) sie yorteiihafte Merkmale aufweist, 
indem sie nicht nur eine exzellerite zahntechnische Behand- 
lung schafft, sondern auch fur den Patienten leicht zu 
benutzen ist. 

Insbesondere ist die vorliegeride Erfindung vorteilhaft im 
Vergleich mit bekannten Pplyurethanhar zen , da die Zeit zum 
Polymer isieren des Polyurethariis ungefShr 2o Minuten betragt 
und demzufolge mit der Erfindung die Hersfcellungszeit be- 
trachtlich verkiirzt wird. Auch bildet <3as Pbiyurethanharz 
Schaum aus Kohlendioxydgas in grossen Mengen, wenn es mit 
dem Wasser in dem Gips zur Reaction gebracht wird, und dem- 
zufolge muB das Arbeitsmodell, hergestellt werden, indem 
besondere Harze verwendet werden / wobei der Nachteil be- 
steht, dafl Verformungeh hervorgeruf en werden auf Grund des 
groBen Schrumpfens, das sich aus dem Harten des Harzes durch 
Warme ergibt. Demzufolge karin ini Pall der Verwendung von 
Silikonharz gemass Erf indung Gips verwendet werden, urn das 
Arbeitsmodell herzustellen, und es let absolut keine Verfor- 
mung vorhanden, und als Ergebnis kanh die zahntechnische Be- 
- handlungsvorrichtung mit verbesserter Genauigkeit hergestellt 
werden. 

Durch Verwendung von Polyuretha^ das Handhaben 

der unverdiinnten FlUssigkeit mix Gefahr verbunden, und es 
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ist auch cine Behandlung wahrend des Rtihrprozcsses mit einer 
Vakuumpumpo or f order 1 i ch , urn das Schaumen des Polyurethans 
zu verhindern. Weiterhin mufl ein Kompressor hohen Druckes 
und ein Autoklav verwendet werden, und weiterhin ist beim For- 
men eine Schlei f vorr ichtung grosser Abmessung er forderlich, 
sodaft sich komplizierte B(?tr iebsver f ahren und Nachteile durch 
Verwendung besonderer Maschinen ergeben. Demgegenuber ist 
die er f i ndungsgemasse Vorrichtung und das Verfahren auflerst 
sicher, da es Silikonharz verwendet, was ein Entschaumen 
wahrend des Ruhrprozesses und Polieren und Endbearbei tungen 
eliminiert? demzufolge ist. sie mit vielen ausgezeichneten 
Wirkungen behaftet. 
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